Ceské déti tloustnou.
A z obezity mohou onemocnét

Nakreslily Markéta Kardskovd a Lucie Vrbkovd, ZS a MS Biezinova, Ostrava Zdbreh.

Tvrdi to MUDr. Jitka Kytnarovd z Kliniky détského a dorostového
lékafstvi. Ucastnikiim podzimni konference organizace OMEP, je-
jimz tématem byla vychova ke zdravému zivotnimu stylu, vysvét-
lila, pro¢ je obezita tak nebezpecnd.

odle udaji MUDr. Kytnarové Ziji v Evropské
Punii priblizné tfi miliony obéznich déti. ,Rocné
je evidovano pfiblizné 400 000 novych détskych
pacientdl s obezitou, coz je pomérné désivé.
Vzestup vyskytu je strméjsi na jihu Evropy,” fika.
Pri¢inou obezity je podle Iékarky nepomér mezi
piijmem a vydejem energie. ,Rodice ¢asto a radi
argumentuji tim, Ze to, jak vypadame, je z valné
¢asti dano geneticky. Ano, podle rliznych studii
za obezitu asi z 50 % muze genetika, ktera ovliv-
nuje, jakou mame stavbu kostry, jak regulujeme
pfijem potravy, jakou médme chut k jidlu a po-
dobné. To, zda je dité obézni, je ovlivnéno také
jeho prostfedim a stravovacimi navyky. Genetika
oviem rozhodné nemiize za prudky nardst
obezity v minulych letech,” zdlraznuje Iékarka.
,Genotyp populace se nezménil, ale zménou
proslo Zivotni prostfedi. A samoziejmé jenom ty
zevni faktory umime ovlivnit,” dodava.

Nedostatek pohybu vede

k tloustnuti
Pric¢inami, které ovliviuji tloustnuti ¢eskych déti,
jsou podle MUDr. Kytnarové rodinné prostredi,
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nedostatek pohybu a nespravné stravovaci na-
vyky. ,Pro¢ o obezité takto mluvime? Pro¢ je
pro nés tak vyznamna? Je tfeba si uvédomit, ze
to neni kosmeticka zaleZitost, ale Ze jde o chro-
nickou chorobu, kterd je spojena s celou fadou
chorob, které se mohou projevit v dospélosti, ale
zacatek téchto chorob se presouva do mladsich
vékovych skupin, cili komplikacemi obezity mo-
hou trpét uzi dospivajici.” Které choroby se s obe-
zitou poji? ,Je to diabetes 2. typu a rlizné kar-
diovaskularni choroby. Napfiklad v Evropé je az
80 % pfipadd diabetu 2. typu spojeno s obezi-
tou. U nas je vyskyt tohoto typu cukrovky u do-
spivajicich zatim docela nizky, kolem jednoho
procenta, ale v USA, kde byl vyskyt této choroby
pred 20-30 lety podobny jako dnes u nas, nyniuz
polovina nové diagnostikovanych dospivajicich
pacientt s diabetem trpi pravé cukrovkou 2. typu,
tedy diabetem spojenym s obezitou.

Dité neni maly dospély

Lécba détské obezity ma podle lékarky Jitky
Kytnarové sva specifika. ,Dité neni maly do-
spély, a podle toho k nému musime pfistupovat.

Lécba obezity u déti je hodné zavisla na motivaci.
Pfitom v 70 % pfipadd détské obezity pfijde pod-
nét k 1écbé nikoli z rodiny, ale od Iékare. Malokdy
s tim, Ze s vahou ditéte neni néco v poradku,
pfijde sama rodina.” Pfitom rodina je dllezita
k tomu, aby dité bylo ochotno na lécbé spolu-
pracovat. ,Musim zdUraznit, ze nesmirné dllezita
je prevence. Lécba oberzity je velice kompliko-
vana. Pokud ale dité uz obézni je a pfistoupi se
k 1é¢b&, musime se zamyslet nad cili 1é¢by. Cile
museji byt redlné, ,usité na miru’ konkrétnimu
ditéti, a vyznamné se lisi od postupd, které se
pouzivaji v 1é¢bé dospélych. Nejprve si musime
uvédomit, ze Ié¢bu vedeme jinak u predskolniho
ditéte, na néz ma jesté vliv rodina a dité je neu-
stéle pod dohledem, a Uplné jinak vedeme lé¢bu
u skoldka, ktery disponuje volnym Casem i ka-
pesnym a dohledu rodi¢d pomalu unika. Uplné
jiny postup pouzivame u dospivajiciho, ktery se
osamostatriuje. Pfi Iécbé ménime Zivotni styl, na
ktery bylo dité zvyklé. A musime zménit také my-
sleni a zivotni styl rodiny, coz je nékdy daleko slo-
Zitéjsi." Pokud se fesi redukce hmotnosti, je podle
|ékarky tieba klast si redlné cile. ,V fadé pripadd
neni nutné, aby dité hublo, protoze mu do urcité
miry pomdha to, Ze roste. Pokud se podafi zasta-
vitjeho pfirdstky hmotnosti, s riistem jeho pomér
hmotnosti a vysky klesa.”

Jaké moznosti ma lécba obezity u ditéte?
LPrvni je psychoterapie, konkrétné kogni-
tivné-behavioralni terapie. Lécba obezity
neni moznad bez zmény mysleni, jidlo ne-
muize slouzit jako odména nebo naplast na
bolest. Stravovaci rezim ditéte musi respek-
tovat potieby rlstu, nemudze narusit jeho
vyvoj. A v détském véku ma zasadni vyznam
pohybova aktivita,” zdlraznhuje obezito-
loZka Kytnarova. Dodéva, Ze dité by mélo mit
nejméné 60 min aerobniho cvi¢eni denné.
,Dulezité jsou spole¢né aktivity rodiny. A hy-
bat se neznamena zavodit. Pohybové aktivity
by mély byt zabavné. DlleZité je také omezit
sezeni u televize a pocitace na méné nez dvé
hodiny denné,” zdUraznuje.

Rodice i pedagogy samoziejmé zajima i to,
jak by méli béhem dne rozlozit porce tak, aby
dité mélo dostatek potravy ve spravny cas.
,Dité by mélo dostat 5-6 porci denné. Snidané
tvoii 20 %, dopoledni svacina 15 %, obéd
35 %, odpoledni svacina 10 % a vecefe 20 %.
MuUZe nasledovat i druha vecere,” doporucuje
MUDr. Kytnarova.
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